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Sundheds- og hospitalsplan: Præsentation 
af høringssvar og forslag til justeringer i 
planen

Udvalg for nære sundhedstilbud den 12. august 2020



Inddragelsesprocessen i 2019-2020

� 14. januar 2019: Regionsrådets døgnseminar
� Marts – april 2019: Borgermøder om sundhed - hvad er vigtigst for dig?
� April – juni 2019: drøftelser i de etablerede samarbejdsfora
� April – juni 2019: Skriftlige input fra de tværfaglige specialeråd
� 29. maj 2019: Møde PLO-Midt og formandskaberne for Udvalg for nære 

sundhedstilbud, Hospitalsudvalget og Psykiatri- og socialudvalget 
� 21. oktober 2019: Regionsrådets temamøde med deltagelse fra SKU og PPU
� 31. januar – 15. juni 2020: Høringsperiode og rådgivning fra SST
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Høring af sundheds- og hospitalsplanen

Høringsperiode: 31. januar – 15. juni 2020

65 høringssvar

De generelle linjer i høringssvarene: 
• Der er opbakning til den retning, der præsenteres i sundheds- og 

hospitalsplanen 
• Regionen skal være opmærksom på udfordringerne ved at komme fra 

"retning" til konkret handling 
• Der skal være opmærksomhed på, hvad der ønskes, og hvad der kan 

realiseres og finansieres og i hvilket tempo 
• Der er ønske om tidlig inddragelse i planens udmøntning (særligt fra 

kommunerne og praksisområdet).



Rådgivning fra Sundhedsstyrelsen

� En omfattende og gennemarbejdet plan
� Relevante indsatser, som adresserer en række udfordringer, gode planer og spændende 

perspektiver for sundhedsområdet i Region Midtjylland
� Om ”En sammenhængende akutindsats og hospitalsstruktur”: I god overensstemmelse 

med de kommende anbefalinger for en samlet indsats ved akut opstået sygdom om skade. 
Positivt, at regionen har fokus på sammenhæng og koordinering mellem psykiatrien og det 
somatiske område

� Om ”Aarhus Universitetshospital, regionens faglige fyrtårn”: Det fremgår ikke klart, 
hvad udlægning af specialiseret behandling omfatter. Sundhedsstyrelsen gør opmærksom på, 
at flytning af specialfunktioner skal ske efter ansøgning hos styrelsen

� Om ”Det nære og sammenhængende sundhedsvæsen”: Positivt, at RM arbejder med at 
udvikle psykiatrihuse og sundhedshuse Opfordrer til, at både psykiatri og somatik tænkes ind i 
de øvrige mål under dette punkt

� Om ”Sundhedsfremme og forebyggelse”: Regionen kan med fordel fokusere på 
tværsektorielt samarbejde om flere borgere i alkoholbehandling. Planen kan styrkes ved 
særskilt fokus på forebyggelse af somatiske sygdomme hos mennesker med psykisk sygdom.

� Om ”Håndtering af multisygdomme”: Der bør fokuseres på risikofaktorer generelt, da fx 
rygning og fysisk inaktivitet også har betydning for udvikling af multisygdom. Det 
tværsektorielle samarbejde bør fokusere på tværfaglige konstellationer omkring alle dele af 
patienternes forløb. Desuden væsentligt med et særligt fokus på brugerinddragelse 

� Om ”Personlig medicin og Sundhedsinnovation og udvikling”: Indførsel af ny 
behandling i sundhedsvæsenet bør følges, såfremt der indføres nye behandlinger
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En sammenhængende akutindsats og 
hospitalsstruktur

(Opsummeret)

� Rette hjælp på rette tidspunkt
� Fem akuthospitaler og visiterede akutte 

medicinske patienter i Silkeborg 8-17 / hverdage
� Lever op til Sundhedsstyrelsens anbefalinger
� Ses i sammenhæng med regionens geografi og 

befolkningssammensætning – borgerne må 
acceptere en vis bevægelse på tværs af regionen 
i forbindelse med behandlingerne

� Omfatter også en nær og sammenhængende 
akutindsats og samarbejde mellem region, 
kommuner og almen praksis

Ændringer i høringsperioden: 
� Udelukkende redaktionelle ændringer
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Det nære og sammenhængende sundhedsvæsen

(Opsummeret)
� Fælles populationsansvar, og fællesskab om opgaveløsning og potentialer 

ved nye teknologier
� Civilsamfundet ind i relevante opgaver
� Sundhedsløsninger i og nær borgerens hjem, så mennesker med sygdom 

kan så vidt muligt kan fastholde deres hverdag.

Ændringer i høringsperioden
� Præciseret at sundhedsaftalen er det fælles forpligtende afsæt for 

samarbejdet.
� Tydeliggjort at indsatsen omfatter det palliative område
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Sundhedsfremme og forebyggelse

(Opsummeret)

� Agere proaktivt og ikke kun reagere på sygdom
� Det skaber tryghed og ro at ”handle på forkant”
� Det hele mennesker – ikke kun en specifik diagnose
� Hjælpe og understøtte borgeren i at forebygge forværring og gentagen 

sygdom og understøtte borgerens egenomsorg
� Meningsfulde aktiviteter gennem frivillige fællesskaber
� Civilsamfundet som aktiv medspiller

Ændringer i høringsperioden: 
• Videreudvikle indsatsområdet sundhed og kultur i forhold til forebyggende og 

behandlingsstøttende indsatser (flyttet fra fokusområde om 
sundhedsinnovation).

• Have fokus på forebyggelse af somatisk sygdom blandt mennesker med 
psykisk sygdom
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Håndtering af multisygdomme

(Opsummeret)

� Bedre behandling og sammenhæng
� Fokus på forebyggelse og mestring af egen sygdom
� Hurtig udredning og helhedsorienteret blik på patienter med multisygdomme

Ændringer i høringsperioden: 
� Præcisering af sammenhæng mellem alder og multiple sygdomme
� Præcisering af, at flere faktorer har indflydelse på risiko for multisygdom
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Den videre proces

� 14. august 2020: Behandling i Forretningsudvalget

� 17. august 2020: Temadrøftelse i forlængelse af budgetseminar

� 19. august 2020: Regionsrådet – endelig godkendelse
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